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註l〕〔）印は発病時を示す0　　　　2）症例7、IO、‖、14、1アは昭和24年12月丑・C・G在接種す。
ゝ」　　　ⅠⅠ調査成績放びに考察
！
＼
著者の経験Lた桔梗發病時甲ツ反艦陰性音
叉は疑陽性者に就ての調査成蹟の概要は第―1
表及び第2表の嘩りであるb之等はすべて自
覚症状、埋草的鯛見、赤沈恒、レ紋所見等よ
り桔梗症と診断したのである。17症例の中、
！
昭和25年3月是ッ反艦陰性のものt例」退職
せるため其の後のツ反魔境措追及不能のもの．
3例．發病後自然陽特せるもの6例．衆院性
を示したもの¢例でその中の1例は声CG接
種により一時陽性を示したがト再び疑陽性と
なった。發病前革に陽樽せるもので、發病癖
に疑陽性を示したもの1例である。
党づ第1転調査期間中に陽輸した6例（症
例1．4．5、9、10、1ヰ）に放てみるに、發病
より陽韓までに要した期間は、最短1ケ月よ
り最長Ⅰ9ケ月である一。
此む中で面白いと思はれた一つは症例1で、
昭和22年11月漁性肋膜炎に曜患「し．其後引輯
きツ反應陰性であったものが、23年11月肺門
浸潤に擢患時、ナ圧膣が強陽棒せるものであ
る。
今一つは症例9で、昭和23年7月肺浸潤に
曜患後引続きツ反應陰性であづたがt24年9
月再燃と恩はれる病嘩を量Lて．初めてツ反
應陽持せることである。之等2例が最初の發
病暗転ッ反應が保線しなかったのはi非桔梗」
性のものと考へるべきであらうか．或いは
JadiSOh皿，Naegeli，柳揮等33）の言ふ如き睨感
作によって詮明すべきであらうか。叉繊弱感
染による不全アレルギーと解すべきであらう
か0併し明かに病状を呈して發萌した琴今に．
＿l′
繊弱感染によると解することは通常と恵はれ
ない。戯らば体質聾的には何か特異な鮎は認
められないであらうか0症例9は噂が肋膜炎
を経過してゐるが．ツ反應は現在陰性である。
此の場合陽性アネルギーと善ふことも考へら
れるが、家族的にツ反應が陽醸し難い要素を
有するものと解することも出来よう。
今一つの興味ある例―は症例10で．ツ虎應は
發病後7ケ月で陽持して中るが．本例は蟄病
前払｝14ケ月間に3回旋陽性反應を呈したて
とより、此の噂が結稼動感染の時期ではない
‾かと考へられる0蟄病後7ケ月日にツ反應が
陽樽したが、昇り後間もなく陰樽Lてゐる。
備發病時に於けるアド｝ナリン試験及びピロ
カルビン試験共に殆ど反麿を示さなかった。
發病時に晦に柴蕃低下．衰弱等を示さなかつ
たこと等よれ考へるならば、ツ反艦のみなら
ず」般に身体の反願力が弱い特殊の体質と解
するのが避雷と恩はれる。椅岡3ヰ）が全身状態
比較的卑称でツ虎應陰性の肺踏板症に於て、
患者の無力性体質に踪すべきものではないか
と言ふ二例を報告してゐるが上本例は著者の
、症例10と類似する鮎がある様に恩はれる。
桔梗感染よりツ反應陽稗迄の期間を動物實
驗によってみるにトHamburger　は1週、
L6wensteinは12日、0皿akaは10～14日．岩
佐弼は7－27日と言仏、R6merは3・5ケ月を
要したものがあると言ふ。大橋等弼は鋲を用
払て結御意mgを接種し、ツ反應陽韓迄
に3週一3ケ月を要Lたと報骨してゐるが．
人間に於ては時頼感興よりウ反應陽韓迄の期
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問は一般には3－10週間であ串と言はれてゐ
る。併し中西印、田村101．荻原14）、大揮2）等
は結陳發柄後ツ反應陽棒迄に3ケ月以上の長
期間を要した例を報告し七ゐる。就中．田村
は2年年の長期間を要した例を奉げてゐる0
其他．熊谷．三神、石川、辟井、貝田．玉井．
福田等も蟄病後陽韓迄忙長期間を要すること
t
があると述べてゐる。兎に角、桔梗症發病後
ツ反應陽嘩迄に、相常長期な要するものがあ
ることは事實である。
一幕2に蟄病後、観察期間中に疑陽性を示し
た6例（症例3．7、1l．15．16．17〕に就て
みるに．1例（症例17）は發病時に疑陽性を
示し、他の‾5例は旗陽性を呈する迄に1〃′3
ケ月を聾してゐる。症例16は發病前に疑陽性
を示したのかも知れない。之等の症例は發病
前数回のツ注射にも拘らず、1回も疑陽性を、
示さ恵かったことより．不全アレルギー、就
中個体の牲状乃至体質によるものと解し、之
等に於ける親閲性反應は踏板感染による特異
反應と解すべきであらう。之等由中には横顧
感染による不全アレルギーと解せられる鮎も
ある。
第3に既陽性者で蟄病時疑陽性を示したも
の1例（症例13）を認めた。即ち本例は發病
時旗陽性む呈したが、ツ反應極めて不安定の
ものであり、發病翌月再び陽性となってゐる0
第4に途中よ折返職せるためナツ反感成輯
の追及を行ってゐない3例〔症例2、ら．12）
及び發病1年8ケ月後．未だ陽韓しない1例
（症例8〕に放ては、B．C．Gも行つでゐない
しト体質の鮎でも特記すべきものを見出して
ゐない。
以上驗卿に於で体質聾的観鮎より考察む試
みたのであるが．中島19）はツ反應發硯は家族
的偏借をなすい即ちツ反應感受性には造停阿
東質的因子を認むると富ふ。・瞭岡3）は同一家
族内に開放性桔梗患者があり乍ら．長らく陽
韓しないものがあり、結梓患者の子供で年少
者がツ反膣陽性であるのに、年長者で陰性の
ものある事實を認めてゐる。砂原37）は鍔桓患
者に接する看護婦でツ反應が仲々嘩醇しない
「′
ものがあると述べてゐる。和泉33）は原子爆弾
に遭ったものはツ反應陽持する率が少小と・言
ひ、熊谷30）は特殊な体質に於ては、桔梗感染
時ツ反應が陽韓し在いものがあると言ふ0松
はツ反應陰性の桔梗患者に於て、無力性体質
岡に辟すべきであらラとなす1例を報告して
ゐるb以上はすべて桔梗感染に伐ってツ反應
が陽碑しないもの1ある事實を認め、且つ之
に就て体質と富ふ鮎に解決鮎を見出さんとし
たものである。
召．C．Gの見地よりする直らば、川村39）は臥
C．G珪種後のツ反應は．、乳兄とその母親とで
、はよぐ似た鎖さを示すと言ふ。田中明は月・C・
Gを4回以上凄優した後に初めてツ反應暢時
・せるものを2・5％認め、最長は6回を要した
・と富ひ、内藤23〕も臥C・G’接種により．ツ反
應の陽碑L難いもの1あることを認めてゐる0
木田叫は乱C．G凄種によるツ反應陽韓を強真
、群∴酪塩群．雅群の3群に分け、、之等の各群
に於てはチフス筆4種混合壕防接種後の癖集
反魔の張さと持緯時間とが．臥C・G接種後の
ツ反應成績のそれと平行する傾向を認めると
J―
・盲ふ。　　　　　　　　　　　　　　　　　　’
著者の経験ツる17例中、臥C．G接種履行つ
たものは5例のみである。其の中で臥C・G接
軽前にツ反艦陽性む示したこ‘とのある2例－―
（症例10、1ヰ）は、軋C・G接種後1－2ケ月
日に2例共ツ反膣陽性を示してゐる0之に反
し∴乱C．G接種前にツ反應が陽性を示したこ
とのない3例に於ては、1例（症例17〕が苛・
C．G接種の翌月にツ反應が陽性となったのみ
であ町卜之も2ケ月日には疑陽性となってゐ
る。他の2例嘩例7、11）は且C・G接痙後2
ケ月日迄にツ反艦陽性を示さなかった。即ち
桔梗感染によりツ反應が陽持し易いものは、
且C．G榎種後に於ても陽性を示す傾向があり、
措揖感染により陽韓L難いも甲は、■且C・G凛
醍後に於ても陽韓Lにくい傾向が見られるの
は興味あることである0
苛苛の観察した17例中．曝味を検査せる5
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例庭於ては．．直填凄味接木より桔梗宙を証明
したものはなかった。経て上記17例が絶て結
鹿性であるかと言ふことに就ては議論の飴地
があるかも知れないが．自覚症状．埋草的鯛
見、赤沈値、’レ線所見等よ牢乎u噺して．尭づ
桔梗性由もの咋間違いないと滞へる。ツ反應
＼　ⅠⅠⅠ粗
臨林上帯棲症の症状を呈し、ツ虎應陰性又
は疑陽性のもので、訪患者の材料又は屁体よ
■■
り結棲蔚を証明L得る場合は明かに踏板症享
診断し得るが．戯らざる場合に於ては次の如
き可能性を考へる。
1）發病後比較的短期間にツ反鷹揚性とな
るものは．發病の時がアレルギー前駆期であ
ったと解すべきであらう。
2）ツ反應陽性者、特にツ反應不安定者が
發病時に疑陽性を示す場合もある。
3）体質的にツベルクリン・テレノ「ギーが
弱いもの．例へぼ結線既往歴を有する家族が
ツ反應陰性である場合、或い嘩乱C・G撞短
により本人のツ反應が陽侍し難いか、陽韓し
ても直ちに疑陽性乃至陰性となるもの、或い
はツ反感に限らサー般華身体の反應力が弱い
も中等を車げることが田釆よう。
4）非特異性一時性アネルギT、即ち發病
陰性音叉は疑陽性者を踏板症睾診断する場合
．には、慎重を要することは勿論セあるが．文
一方ツ反應陰性又は疑陽性な．る故を以て踏板
症を否定することにも、同株に慎重であらね
ばならないと考へる。
括一
合もー應は考慮すべきであらう。
5）肋膜炎發病の場合専、睨感作によると
考慮せられる場合もある。
6）蹟厚なツ液を短期間に反軍佳射した場・
合、即ち特異性一時性アネルギーも全然無税
することは出来ない。
7）ツ虎應が常に陰性であったものが疑陽
性を呈した場合．それが結桓發病の時期に近
い時は、結核感染による特異反應と解すべき
であらう。
實際に鱒ては軽症初期踏板症の場合には．
桔梗蔚を匪明し得ることは少く、（1）、（3〕、
（7）の場合が多いのではないだろうか。
ツ反應陰性老兄は疑陽性者を踏板症と診断
する場合には、慎重を要する羊とは勿論であ
るが－文一方ツ反感加除性又は旗陽性なる故
を以て結横症を香足する場合に於ても亦、同
様―に慎重であらねばならないと考へる。
時にア反應む減崩せしめる団子が作用する場
・潤筆するに替り横田教授の御指導と御校閲とに対し深謝す。
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